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1) 買大轡より発生せるE大なる滑平筋肉腫の 癌で組織学的に分泌細胞，線胞中心細胞，排世管上
1治験例 皮，ラ氏島を認めたので Heinrich1型l乙属する副
木下桔宏 鮮と診断した。
胃lと発生せる滑平筋肉腫は極めて少く，本邦lと於 今日副醇を前癌状態として論じ注目をあびている
ては.17例を数えるに過ぎない。私は牌腫の疑いに 時， ζれをレ線的K十二指腸腫療と診断し手術lとよ
て開腹された巨大なる胃滑平筋肉腫の 1治験例を得 りこれを確認し組織学的に副醇と認められた 1例を
たので報告する。 経験したので報告する。 
症例は 4年前より徐々に左季肋部に腫癌あるに気
付き，次第に増大して来院，当時，左季肋部l乙人頭 3.) 肝ジストマに合併せる肝癌の 1治験例
大境界明瞭な腫癌を触れ，貧血強く，レ線的にも牌 李兆佳
腫の疑いにて開腹，腫癌は胃犬養警，牌，牌lと密に癒 患者は 49才男農業，主訴は心脅部腫癌で家族歴，
着せる為，胃醇牌合併切除を施行した。組織学的に 既往歴K特記する ζとなく主訴以外には特に愁訴が
は胃大轡壁筋層と直接連絡している。滑平筋肉腫と ない，食欲，睡眠は良好であった。現症は負Ij状突起
診断された。胃に発生せる肉腫の頻度は胃悪性腫湯 下l乙鳩卵大腫癌をふれ十二指腸液より肝吸虫卵を発
中1.7%の僅かであるが更にその中 10%が平滑筋肉 見肝機能は中等度障害を認めた。手術所見は肝左葉
腫である。更に肉腫の発育型，発生部位等胃癌との に凹凸不平腫痩を認め肝全体軽度腫大肝左葉切除を
比較に於て文献的考察を加え最後に，胃肉腫の術前 行った。組織標本ではヘパトームと肝ジストマの像
診断の困難を統計的に調べ予後lζついては，癌K比 を認めた。
較して非常K良好で，胃筋肉腫では，相当進行して 考按原発性肝癌は種族lとよりかなり差異あり，
いるものでも，根治的切除を行うべきであると結論 また，しばしば肝硬変を合併する。その内肝細胞癌
する。 と合併する場合が最高率で，肝癌の症状は腫癌蝕知 
が最も多く見られ，症状の内肝ジストマの共通した
2) 十二指腸腫蕩を思わしめた副障の 1治験例 ものも多く診断lζ困難をきたす肝ジストマの症状は
牧野耕治 舌苔下痢等が特有で，また，肝ジストマの発生頻度
副醇については 1840年 Engelの報告以来既に幾 は最近非常に低下している肝癌の治療は肝切除の他
百の報告があり当教室に於いても 6症例を数えてい 現在良法がない。本邦の肝切除症例中転移性肝癌が
る。 最も多く 37.2%を占める。当教室肝切除症例 71例
しかし本症例の如く，レ線的lとほぼ診断の確定し 中転移性肝癌の合併切除が 62例原発性肝癌等の単
た報告は少ない。 独切除が 7%あった。 
症例は 17才の男子で心寓部修痛を主訴とし，レ
線検査により十二指腸下行部民揖指頭大の陰影欠損 4) 肝腫を思わしめた結核性腹壁臓療の 1治験例
像を認めたので，十二指腸腫蕩の診断の下，入院手 高橋英世 
術した。 56才女家婦，約 1年半前より右季肋部に牽引
刻出標本は 0.8x 0.8 x 0.5 cmのややポリープ様 感，約 40目前より同部K軽度の圧痛ある鶏卵大の
に十二指腸膝iと突出し十二指腸粘膜下κ存在する腫 腫麿が発し稲々硬く移動性なし。既往歴，家族歴共
